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ВПЛИВ COVID-19 НА ВАГІТНИХ ЖІНОК 

 

Щербина М.О., Скорбач О.І., ХНМУ, м. Харків, 

Скорбач Ю.І., Регіональний центр клінічної медицини, м. Харків 

 
Пандемія COVID-19, яка вибухнула наприкінці 2019 р. в китайському місті 

Ухань, так чи інакше вплинула на кожне життя у всьому світі. На сьогоднішній 

день інфікованих більш ніж 236 мільйонів осіб, померло у всьому світі 4,8 

мільйона. Оскільки щоденна кількість нових підтверджених випадків зростає, було 

б нереально сказати, що пандемія подолала свій пік. COVID-19, спричинений 

важким гострим респіраторним синдромом коронавірусу (SARS-CoV-2), який 

ефективно поширюється при прямому контакті з інфікованою людиною або 

зараженою поверхнею, крапельним або аерозольним шляхом. Вертикальна 

передача, якщо вона трапляється, зустрічається нечасто. Серед жінок дітородного 

віку більшість має легку або безсимптомну інфекцію; важка хвороба – рідкість. 

Щодо системного огляду та метааналізу PregCOV-19, метою якого було 

визначити клінічні прояви, фактори ризику та наслідки материнського й 

перинатального періоду у вагітних та нещодавно вагітних з підозрою або 

підтвердженим COVID-19, подібно до загальної популяції, більшість вагітних 

жінок, які інфіковані SARS-CoV-2, залишаються безсимптомними або відчувають 

лише легкі або помірні симптоми застуди/грипу [1, с. 2]. Цей огляд, який містить 

інформацію про понад 11 000 жінок, виявив, що найпоширенішими симптомами 

COVID-19 у вагітних були лихоманка (40 %) та кашель (39 %). Менш частими 

симптомами були: задишка, міалгія, агеузія та діарея, кожен з яких присутній у 

більш ніж 10 % жінок. 

Проте у вагітних жінок на пізніх термінах вагітності частіше спостерігається 

важкий перебіг хвороби. Перспективне національне когортне дослідження з 

використанням Британської системи акушерського спостереження (UKOSS) 

показало, що більшість жінок, госпіталізованих з важкими симптомами COVID-19 

у першій хвилі у Великобританії, були наприкінці другого чи третього триместру 

[4, с. 3]. Ретроспективне дослідження, яке було проведене у 4 великих 

університетських лікарнях Франції та Бельгії, показало, що жінки в другій 

половині вагітності, починаючи з 20-го тижня, у п’ять разів частіше потрапляли до 

відділення інтенсивної терапії, ніж у першій половині вагітності [2, с. 765]. Велике 

дослідження, яке було проведене в США та включало 406 446 жінок, 

госпіталізованих для пологів, з них 6 380 (1,6 %) хворіли на COVID-19, виявило, 

що жінки, які народили з COVID-19, мають істотно підвищений ризик потрапляння 

до відділення інтенсивної терапії (3,3 % жінок), штучна вентиляція легень (1,3 %) 

та смерть (0,1 %), ніж у пацієнтів без COVID-19 [3, с. 181]. 

Таким чином, важкий перебіг захворювання частіше зустрічається на пізніх 

термінах вагітності, який пов’язаний з ускладненнями, що виникають унаслідок 

хвороби, включаючи госпіталізацію, інтенсивну терапію, материнську смерть. Ці 

дані підтверджують рекомендації громадського здоров’я, видані багатьма країнами, 

які радять вагітним жінкам вживати дієвих заходів для зниження ризику зараження 

та підтримують пріоритетну вакцинацію вагітних жінок та жінок, які планують 

вагітність, щоб зменшити ймовірність тяжкого перебігу захворювання й 

материнської смертності. 
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ПОШИРЕНІСТЬ ФАКТОРІВ РИЗИКУ  
ВИНИКНЕННЯ ІНФАРКТУ МІОКАРДА  

СЕРЕД НАСЕЛЕННЯ ХАРКІВСЬКОЇ ОБЛАСТІ 
 

Огнєв В.А., Подпрядова А.А., ХНМУ, м. Харків 
 
Ішемічна хвороба серця, зокрема інфаркт міокарда, посідає провідне місце 

у структурі серцево-судинних захворювань і є причиною інвалідизації та смерт-
ності населення [1]. Ця патологія віднесена Всесвітньою організацією охорони 
здоров’я до найважливіших неінфекційних захворювань через надмірне наванта-
ження на стан життя та здоров’я населення, в тому числі і серед осіб працездат-
ного віку. Фактори ризику мають безпосередній вплив на перебіг і прогресування 
захворювання [2, 3]. Збереження високого рівня захворюваності та смертності 
багато в чому обумовлено недостатнім впливом на основні фактори ризику, які 
сприяють розвитку інфаркту міокарда, а саме: артеріальна гіпертензія, гіперхо-
лестеринемія, паління, нездорове харчування, стреси, гіподинамія, спадковість, 
вживання алкоголю, ожиріння [4, 5].  

Отже, вивчення та аналіз поширеності основних факторів ризику інфаркту 
міокарда має велике медико-соціальне значення, адже надасть змогу оптимізувати 
стратегію профілактики, тактику лікування та вплине на якість життя хворих.  

У результаті вивчення та оцінки поширеності основних факторів ризику ро-
звитку інфаркту міокарда було виявлено 30 факторів, які мають достовірний 
вплив на розвиток даної патології. Досліджувані фактори було розподілено на 
5 груп: біологічні, соціально-економічні, соціально-гігієнічні, психологічні та 
природно-кліматичні. Було виявлено, що на виникнення інфаркту міокарда най-
більший вплив мали біологічні фактори. До біологічних факторів було відне-
сено: артеріальну гіпертензію, гіперхолестеринемію, спадковість, хронічні за-
хворювання, надлишкову вагу та підвищений рівень глюкози в крові. Найбільш 
вагомим фактором ризику виникнення даної патології у цій групі виявилася ар-
теріальна гіпертензія (основна група 51,6±2,8 %, контрольна група 18,4±2,8 % 
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